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Blood Pressure, Physical 
Activity, Hypertension
Objective: To find out the relationship between the physical activity and blood pres-
sure hypertensive patients of Muhammadiyah Hospital of Palembang. 
Methode: Cross sectional method was used with the number of sample of 67 hyperten-
sive patients taken by using purposive sampling technique: The Fisher Exact test was 
used to analyze the relationship between physical activity and blood pressure.
Results: The result showed that most of the activities carrie d out were moderate ac-
tivities (67,2%). The result pf the analysis showed that there was a significant rela-
tionship between physical activity and systole and diastolic blood pressure with each p 
value of 0,003, OR: 6,458 and p value 0, 013, OR: 144. 
Conclusion: There was a significant relationship between phsical activity and blood 
pressure. It is expected that health workers be able to play an active role and involve 
families in optimizing phsical activity for patient with hypertension.
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PENDAHULUAN
Hipertensi merupakan masalah kesehatan yang cukup 
dominan terjadi di dunia. Tekanan darah dikatakan hiper-
tensi apabila sistol ≥140/mmHg dan diastole ≥90 mmHg 
(JNC VII, 2003). Prevalensi penderita hipertensi menurut 
WHO di dunia mencapai 22,1%, untuk di kawasan 
Amerika Serikat mencapai sekitar 12,9%, Asia Tenggara 
25,1% dan di Indonesia mencapai 23,8%  (WHO, 2017), 
dimana Indonesia merupakan negara dengan prevalensi 
hipertensi yang lebih tinggi dibandingkan dengan negara 
Asia lain, seperti Bangladesh, Korea dan Thailand (WHO, 
2017). 
Tekanan darah yang tidak terkontrol dapat meningkatkan 
risiko terjadinya komplikasi seperti stroke, penyakit jan-
tung koroner dan gagal ginjal  (Ardiansyah, 2012), dimana 
penyakit jantung iskemik dan stroke merupakan penyebab 
kematian terbesar di dunia selama 15 tahun  terakhir yaitu 
15,2 juta kematian (WHO, 2017). Terdapat beberapa fak-
tor yang berperan terhadap penurunan kejadian hipertensi, 
salah satunya aktivitas  fisik (Hasanudin, 2018). Aktivitas 
fisik merupakan bagian yang cukup penting dari pencega-
han dan pengobatan primer hipertensi. Aktivitas fisik yang 
baik dan rutin akan melatih otot jantung dan tahanan per-
ifer untuk mencegah peningkatan tekanan darah melalui 
pelebaran (vasodilatasi) pembuluh darah dan membakar 
lemak yang ada di pembuluh  darah  jantung, sehingga 
aliran darah menjadi lancar. Aktivitas fisik mempengaruhi 
neurohormonal dan struktural untuk menurunkan aktivi-
tas saraf simpatis dan meningkatkan diameter pembuluh 
arteri dengan menurunkan kadar norepinefrin, renin dan 
resistensi vaskuler sistemik (Hegde, 2015). Melalui  kegia-
tan olahraga,  jantung  dapat  bekerja  secara lebih  efisien, 
frekuensi  denyut  nadi berkurang,  namun  kekuatan  me-
mompa jantung  semakin  kuat (Xavier, 2017). Aktivitas 
fisik yang kurang dapat menimbulkan perubahan pada 
sistem kardiovaskuler dengan menurunkan refleks neu-
rovaskuler didalam tubuh yang menyebabkan vasokon-
triksi pembuluh darah (Hidayat, 2016). Seseorang yang 
aktif melakukan aktivitas fisik secara rutin pada umumnya 
memiliki tekanan  darah  yang cenderung normal (Iswa-
hyuni, 2017).
Saat ini, berdasarkan data WHO (2017) aktivitas fisik di 
dunia yang masih kurang mencapai 27,5%, sedangkan 
data Riskedas (2018) menunjukan bahwa di Indonesia ak-
tivitas fisik yang kurang mencapai 33,5%. Artinya dapat 
disimpulkan bahwa tingkat aktivitas fisik masih sangat 
rendah.
WHO merekomendasikan aktivitas fisik berdasarkan usia, 
yaitu: anak-anak dan remaja melakukan aktivitas fisik se-
dang-kuat minimal 60 menit perhari, dewasa 18-64 tahun 
dan dewasa 65 tahun ke atas melakukan aktivitas fisik se-
dang minimal 150 menit perminggu (WHO, 2018). 
Berdasarkan penjelasan di atas maka peneliti tertarik untuk 
melakukan penelitian yang berjudul Hubungan Aktivitas 
Fisik dengan Tekanan Darah Pada Penderita Hipertensi Di 
Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang.
METODE
Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan metode sur-
vei analitik yang menggunakan desain cross sectional (po-
tong lintang). Sampel  penelitian berjumlah 67 responden 
penderita hipertensi yang di ambil menggunakan tehnik 
non probability yaitu purposive sampling. Penelitian  dilaku-
kan di Poliklinik Penyakit Dalam Rumah Sakit  Muham-
madiyah Palembang. Aktivitas fisik di ukur menggunakan 
instrumen IPAQ (International Physical Activity Ques-
tionnare). IPAQ memiliki nilai realibiltas 0,80 dan valid-
itas 0,30 (Craig, 2003).
Tekanan darah diukur menggunakan sphygmomanometer 
jenis air raksa yang telah di kalibrasi. Data analisa bivariat 
dilakukan menggunakan uji Fisher Exact karena terdapat 
cell <5. 
HASIL
Tabel 5.1. Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin, Suku, Pen-
didikan, Riwayat Penyakit, Alkohol dan Kegiatan Olahra-
ga Responden Penderita Hipertensi di Poliklinik Penyakit 
Dalam Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang (n : 67)
Variabel Kategori f (%)
Jenis kelamin Laki-laki 12 17,9
Perempuan 55 82,1









Asam urat 2 3,0
Asma 1 1,5
Hipertiroid 2 3,0
Alkohol Tidak pernah 66 98,5
Pernah 1 1,5
Kegiatan Olahraga Iya 18 26,9
Tidak 49 73,1
Pada tabel 5.1 dapat dilihat bahwa jumlah responden 
pada penelitian ini adalah 67 responden. Responden 
sebagian besar jenis kelamin perempuan 82,1%, ting-
kat pendidikan terakhir adalah Sekolah Dasar 40,3 
%, responden yang tidak memiliki riwayat penyakit 
47,8%. Responden yang tidak mengkonsumsi alko-
hol 98,5% dan tidak melakukan kegiatan olahraga 
73,1%.
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Tabel 5.2. Rata- Rata Umur, Lama Menderita Hip-
ertensi, Aktivitas Fisik Dan Tekanan Darah Pada Re-
sponden Penderita Hipertensi di Poliklinik Penyakit 
Dalam Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang (n 
: 67)
Variabel Mean Min Max SD 95% CI




6,5 0,5 36 6,5 5,0-8,2
Aktivitas Fisik 992,5 410 5555,0 1130,6 1,7-1,9
Tekanan 
Darah Sistol 140,4 110 170 14,8 1-1,2
Tekanan Dar-
ah Diastol 86,4 70 100 8,1 1-1,2
Tabel 5.2 dapat dilihat, nilai rata-rata umur responden 
adalah 59,43 tahun (SD: 6,5),  sedangkan rata-rata 
lama menderita hipertensi 6,5 tahun (SD: 6,5). Ak-
tivitas fisik yang dilakukan rata-rata sebesar 1992,5 
MET-m/minggu (SD: 1130,6). Rata-rata tekanan da-
rah sistol 140,4 mmHg (SD: 14,8) dan diastol 86,4 
mmHg (SD: 8,1).
Tabel 5.3. Aktivitas Fisik Responden Penderita Hiper-
tensi Di Poliklinik Penyakit Dalam Rumah Sakit Muham-
madiyah Palembang (n: 67)
Aktivitas fisik f %
Ringan (<600MET-m/minggu) 11 16,4
Sedang (≥600 MET-m/minggu) 45 67,2
Berat (≥3000 MET-m/minggu) 11 16,4
Pada tabel 5.3 dapat dilihat aktivitas fisik yang dilaku-
kan penderita hipertensi di poliklinik penyakit dalam 
Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang sebagian 
besar adalah aktivitas fisik sedang yaitu sebanyak 45 
responden (67,2%).
Pada tabel 5.4 dapat dilihat tekanan darah penderita hip-
ertensi di poliklinik penyakit dalam Rumah Sakit Mu-
hammadiyah Palembang tekanan darah sistol sebagian be-
sar adalah hipertensi stage 1 yaitu 32 responden (47,8%), 
sedangkan tekanan darah diastol sebagian besar adalah 
prehipertensi yaitu 32 responden (47,8%).
Tabel 5.4. Tekanan Darah Penderita Hipertensi Di Poli 
Penyakit Dalam Rumah Sakit Muhammadiyah Palem-
bang (n: 67)
No Tekanan darah Kategori f (%)
1 Sistol Normal 2 3
Prehipertensi 21 31,3
Hipertensi 
stage 1 32 47,8
Hipertensi 
stage 2 12 17,9
2 Diastol Normal 2 3
Prehipertensi 32 47,8
Hipertensi 
stage 1 22 32,8
Hipertensi 
stage 2 11 16,4
Tabel 5.5. Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Tekanan 
Darah Sistol Penderita Hipertensi Di Poliklinik Penyakit 
Dalam Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang (n: 67)
Aktivitas 
fisik









N % N % N %




50 74,6 6 9,0 56 83,6
Jumlah 55 82,1 12 17,9 67 100
Berdasarkan tabel 5.5 dapat dilihat pada kategori 
tekanan darah dilakukan penggabungan (transfor-
masi data) menjadi normal-prehipertensi-hipertensi 
stage 1 dan hipertensi stage 2, sedangkan pada vari-
abel aktivitas fisik menjadi dua kategori, yaitu rin-
gan dan sedang-berat, karena ketika dilakukan anal-
isa bivariat terdapat nilai cell <5 dan nilai expected. 
Setelah dilakukan transform data dari  11 responden 
yang melakukan aktivitas ringan terdapat 6 respon-
den (9,0%) mengalami tekanan darah sistol stage 2 
dan dari 56 responden yang melakukan aktivitas se-
dang-berat sebanyak 50 responden (74,6%) mengala-
mi tekanan darah sistol stage 1. Teknik analisis hasil 
menggunakan uji Chi-square namun karena setelah 
dilakukan transformasi data syarat masih tidak ter-
penuhi dan tabel 2x2 maka digunakan uji Fhiser exact 
dengan nilai p value = 0,003 (p value <0,05) maka 
dapat di simpulkan ada hubungan antara aktivitas 
Jurnal Keperawatan Muhammadiyah 4 (2) 2019
100
fisik dengan tekanan darah sistol pada penderita hip-
ertensi di poli penyakit dalam Rumah Sakit Muham-
madiyah Palembang.
Tabel 5.6. Hubungan Aktivitas Fisik Dengan Tekanan 
Darah Diastol Penderita Hipertensi Di Poliklinik Penyakit 











N % N % N %





50 74,6 6 9,0 56 83,6
Jumlah 56 83,6 11 16,4 67 100
Berdasarkan tabel 5.6 dapat di simpulkan bahwa dari 
11 responden yang melakukan aktivitas ringan se-
banyak 6 responden (9%) mengalami tekanan darah 
diastol stage 1 dan dari 56 responden yang melaku-
kan aktivitas sedang-berat sebanyak 50 responden 
(74,6%) mengalami tekanan darah diastol hipertensi 
stage 1. Teknis analisis hasil menggunakan uji Chi-
square namun karena syarat tidak terpenuhi setelah 
dilakukan transform data yaitu salah satu cell <5 dan 
tabel 2x2 maka digunakan uji Fhiser exact dengan 
nilai p value = 0,013 (p value <0,05) maka dapat di 
simpulkan ada hubungan antara aktivitas fisik dan 
dengan tekanan darah diastol pada penderita hiper-
tensi di poli penyakit dalam Rumah Sakit Muham-
madiyah Palembang. 
PEMBAHASAN
Mayoritas responden dalam penelitian berjenis ke-
lamin perempuan  (82,1%). Jenis kelamin merupa-
kan salah satu faktor yang mempengaruhi terjadinya 
penyakit hipertensi dimana ketika usia dibawah  60 
tahun, laki-laki lebih banyak yang mengalami hiper-
tensi dibandingkan perempuan. Laki-laki memiliki 
gaya hidup yang cenderung meningkatkan  tekanan 
darah  dibandingkan dengan  perempuan (Hafiz, 
2016). Namun setelah menopause, risiko terkena 
hipertensi pada perempuan meningkat karena per-
empuan mulai  kehilangan hormon estrogen  yang 
melindungi  pembuluh darah dari kerusakan dan 
penyakit hipertensi (Patricia, 2015).  
Rata-rata penderita hipertensi dalam penelitian ini 
adalah berusia 59,4 tahun. Semakin bertambahnya 
usia, maka risiko terkena hipertensi juga semakin be-
sar, hal ini disebabkan oleh hilangnya elastisitas ja-
ringan dan menebalnya arteri karena aterosklerosis. 
Umumnya, hipertensi pada laki-laki terjadi diatas 
usia 31 tahun, sedangkan pada perempuan terjadi 
setelah usia 45 tahun (Putriastuti 2016). Berdasarkan 
penelitian oleh Calle (2018) dari rata- rata umur re-
sponden 62 tahun sebesar 51 % responden mengala-
mi hipertensi (JAHA, 2018). Sedangkan berdasarkan 
penelitian oleh Ciuceis (2015) dari 100 responden 
penderita hipertensi essensial rata-rata usianya adalah 
57 tahun dengan jumlah 58 responden laki-laki yang 
memilki rata-rata TD 156/95 mmHg.
Berdasarkan hasil penelitian mayoritas aktivitas fisik 
yang dilakukan adalah kategori sedang sebanyak 56 
responden (83,6%). Hal ini disebabkan karena seba-
gian besar aktivitas yang dilakukan adalah aktivitas 
rumah tangga. Selain itu aktivitas fisik juga di pen-
garuhi oleh faktor usia responden yaitu rata-rata be-
rusia 59,4 tahun. Hal ini menyebabkan kemampuan 
beraktivitas menurun,  karena kemampuan atau ke-
matangan fungsi alat gerak sejalan dengan perkem-
bangan seseorang (Anisah, 2018). Aktivitas fisik 
secara teori dapat menurunkan tekanan darah seseo-
rang, semakin sering aktivitas fisik dilakukan maka 
semakin kecil resiko terkena hipertensi. Aktivitas 
fisik dipengaruhi oleh beberapa faktor salah satunya 
adalah usia dan proses penyakit yang sedang dialami 
(Anisah, 2018). Aktivitas fisik yang dilakukan secara 
teratur dapat membantu meningkatkan efisiensi kerja 
kerja jantung secara keseluruhan (Mubarak, 2015). 
Berdasarkan hasil penelitian peneliti berasumsi bah-
wa penderita hipertensi sebagian besar mengalami 
hipertensi stage 1. Hal ini berdasarkan data tekanan 
darah yang didapatkan dari penelitian. Bustan (2015) 
mengatakan tekanan darah adalah kekuatan darah 
dalam melewati pembuluh arteri. Penyebab kenaikan 
tekanan darah sulit dipastikan secara pasti karena fak-
tor yang memicu kenaikan tekanan darah sangat ban-
yak dan bersifat spesifik pada setiap orang (Hidayati, 
2018). Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilaku-
kan oleh Sari (2017) yang menunjukan bahwa dari 
total 101 responden terdapat 47 responden dengan 
aktivitas pasif mengalami hipertensi (77%). 
Hasil penelitian ini menunjukan ada hubungan ak-
tivitas fisik dengan tekanan darah (sistol dan diastol) 
dengan masing-masing p value = 0,003 dan p value = 
0,013. Dari hasil uji analisis diperoleh sebanyak 56 
responden dengan aktivitas sedang mengalami hiper-
tensi sistol stage 1 sebanyak 50 responden (74,6%). 
Penelitian ini sejalan dengan penelitian Iswahyuni 
(2017), yang menunjukan bahwa aktivitas fisik ber-
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hubungan dengan hipertensi  sistol (p = 0,000) dan 
diastol (p = 0,002). Maka dapat disimpulkan bahwa 
aktivitas fisik menjadi faktor penurunan tekanan da-
rah. Ada beberapa faktor yang mempengaruhi terjad-
inya  hipertensi, yaitu: umur, usia, penyakit diabetes 
melitus, profil lipid, asupan natrium, merokok, al-
kohol dan aktivitas fisik (Patricia, 2015). Kurangnya 
aktivitas fisik meningkatkan risiko menderita hiper-
tensi karena memiliki risiko kelebihan berat badan. 
Seseorang dengan aktivitas yang kurang juga cend-
erung memiliki frekuensi denyut jantung yang leb-
ih tinggi sehingga jantung harus bekerja lebih keras 
ketika berkontraksi dan tekanan di pembuluh arteri 
semakin besar (Sapitri, 2016). 
Aktivitas fisik yang dilakukan secara teratur menyebab-
kan beberapa perubahan seperti bertambah kuatnya otot-
otot jantung sehingga  daya  tampung menjadi  besar  dan 
konstraksi menjadi kuat serta teratur karena elastisitas 
pembuluh darah bertambah karena adanya relaksasi dan 
vasodilatasi pembuluh darah (Mila, 2016). Selain itu, ak-
tivitas fisik juga membantu meningkatkan efisiensi kerja 
jantung secara keseluruhan (Mubarak, 2015). 
KESIMPULAN
Terdapat hubungan aktivitas fisik dengan tekanan da-
rah pada penderita hipertensi di poliklinik penyakit 
dalam Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang ini 
ditunjukan dari hasil uji fisher exact yaitu: hubungan 
aktivitas fisik dengan sistol p value : 0,003, aktivitas 
fisik dengan diastol p value : 0,013.
SARAN
Peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan peneli-
tian tentang deskriptif jenis aktivitas paling dominan yang 
dilakukan oleh penderita hipertensi dan sudah mencapai 
standar yang ditetapkan oleh WHO atau belum.
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